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Abstract 
Objective:To build a comprehensive monitoring and controlling index system for public Traditional Chinese Medicine (TCM) 
hospitals in city from the perspective of service hospital leadership decision, , to monitor the development of the hospital running and to 
warn medical quality and the security issues, in order to provide ideas for promoting the coordinated development of the hospital, and 
strengthening scientific management. Subjects and Methods: Based on the study on Luoyang Orthopedics Hospital, we build Chinese 
Medicine Hospital monitoring and controlling framework of indicators through literature analysis and expert interviews, and use Delphi 
method for indicators screening. Results: Establish a monitoring and controlling index system for the public TCM Hospitals in city 
which includes 6 dimensions such as medical quality, hospital safety, characteristics Chinese medicine treatment, operational 
performance, innovation ability, human resources, 20 second-class indicators, and 72 third-class indicators. Discuss: The quantification 
and maneuverability of monitoring and controlling index system reflects the operational needs and characteristics of TCM Hospitals and 
conforms to the national reform orientation for public hospitals, which probably has important reference values in reinforcing the 
scientific management and evaluation of the public hospitals. 
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2009 年 5 月，国务院关于《扶持和促进中医药事业发展的若干意见》明确了中医药在我国医疗卫生体
















1.1 对象  本研究选择河南省洛阳正骨医院作为研究现场。该院是全国三级甲等中医骨伤科医院，全国中医
骨伤医疗中心，也是国家中医管理局重点学科建设单位，拥有丰富的中医正骨诊疗技术和资源，在全国范
围都具有良好的声誉和影响[8]。2014 年该院门急诊量达到 24 万人次，总开放床位 1500 张，是河南省规模
最大的中医专科医院，具有良好的代表性。 
1.2 方法  文首先在文献分析和专家访谈的基础上，参考《三级中医医院评审标准（2012 年版）》[9]，确立
与该院特点和发展目标相契合的六大管控维度，通过小组讨论确定初选指标，再采用 Delphi 法进行三轮专
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3.1 管控指标框架  基于上述思路和原则，研究确立了以“医疗质量、医院安全、中医特色、经营效益、创
新能力、人力资源”六位一体的中医医院协调发展管控指标框架，见图 1。 
 






3.2 管控指标体系  在六个维度的基础上，研究小组通过分析医院 19 个科室、部门的特点和实际工作质量，
进一步确立了 20 个二级管控指标和 72 个三级管控指标。其中，“医疗质量”维度下面包含基础质量、患
者体验、医疗纠纷与事故 3 个二级指标；“医疗安全”包含了物理安全、医疗安全和信息安全设计 3 个二
级指标；“中医特色”包含中医服务、中药应用、中医人才和特色服务研发 4 个二级指标；“经营效益”
包含业务收入、资产效益、市场份额、成本控制 4 个二级指标；创新能力包含创新投入、创新成果、管理
创新 3 个二级指标；“人力资源”包含基础水平、人力激励和人力管理 3 个二级指标。具体见表 1。 
3.3 专家咨询结果  基于上述理念和思路，本研究共进行了三轮专家咨询，第一轮采用“头脑风暴法”，通
过面对面专家讨论会，初步确立指标框架、定义、计算公式以及指标筛选原则等。在第二、第三轮专家咨
询中，采用调查问卷的方式收集专家意见，确定入选指标。第二轮专家咨询的意见分歧较大，咨询后共修
改了 11 项三级指标，删除了 3 项三级指标，修改率达 15.28%；通过沟通与完善，在第三轮专家咨询中各
方面意见趋于一致。 
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中级及以下占 13.33%。从工作年限看，＜10 年占 6.67%；10～20 年占 26.67%；20～30 年占 45.00%；＞30
年占 16.67%。 
本研究中，专家的权威程度为 0.8573，三轮专家咨询后，各条目专家意见协调系数为 0.412（P＜0.01）。
综合专家咨询结果，最终确立了 6 个一级指标，20 个二级指标、72 个三级指标构成的中医医院协调发展管
控指标体系，如表 1 所示： 
表 1 中医医院协调发展管控指标体系 





 患者体验 住院患者满意度（%）、门诊患者满意度（%）、出院患者回访率（%） 
 医疗纠纷 医疗纠纷次数（次）、千名患者医疗事故发生率（%） 
医院安全 物理安全 安全设施完好率（%）、安全设施按期巡查率（%）、公共设施运行故障次数（次）、综合治安管理事件次数
（次）、外包服务监管覆盖率（%）、安全教育知识培训人数（人） 
 医疗安全 医疗设备维保覆盖率（%）、医院感染总发生率（%） 






 特色研发 促进中医特色和疗效改善研究成果数（项） 
经营效益 业务收入 人均业务收入（万元）、人均业务收支结余（万元）、业务收入同比增长率（%）、医保资金总回补率（%）





创新能力 创新投入 新增研究生导师数量（人）、引进国内外高级人才数（人）、用于科研创新等专项基金投入（万元） 
 创新成果 申请厅级以上科研课题数（项）、核心期刊发表论文比例（%）、新申请专利及著作权数（项）、新鉴定和
获奖成果项目数（项）、在院导师指导研究生发表论文数（篇）、市级以上学术团体常委职务以上人数（人）
 管理创新 创新管理战略制定数（项） 
人力资源 基础人力 副高级以上职称人数占比（%）、中级以上职称西医师人数占比（%）、硕士及以上学历人员占比（%）、享
受省级以上津贴专家人数（人）、专业技术人员进修人数（%） 
 人力激励 人均薪酬增长率（%）、编外员工绩效工资增长率（%）、合同制员工转人事代理比例（%） 
 人力管理 业务部门对医技等辅助部门满意度（%）、业务部门对行政管理等部门满意度（%） 
4 讨论 
本研究立足于城市公立中医院发展的实际，以“促进协调发展”为理念，通过文献分析和专家讨论制
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